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Hipertensi merupakan penyakit kronis yang menjadi salah satu masalah kesehatan di 
Indonesia pada tahun 2013 dengan prevalensi 25,8%.  Penelitian ini dilaksanakan pada 
tanggal 11 maret 2019 sampai 23 maret 2019 di Kelurahan Cawang Jakarta Timur. 
Penelitian ini bertujuan untuk melaksanakan Asuhan Keperawatan pada keluarga 
Hipertensi yang Mengalami Masalah Kurang Pengetahuan dengan Tindakan Promosi Diet. 
Penelitian ini dilakukan pada lima keluarga yang mengalami hipertensi. Pengumpulan data 
ini dilakukan dengan cara survei, observasi, wawancara dan pemeriksaan fisik dengan 
menggunakan lima tugas keluarga. Berdasarkan hasil pengkajian didaptkan diagnosa 
utama pada keluarga 1, 2, 3, 4 dan 5 yaitu kurang pengetahuan yang berhubungan dengan 
ketidakmampuan keluarga mengenal masalah. Setelah dilakukan asuhan keperawatan 
selama 6x45 menit dan didapatkan hasil bahwa pada keluarga 1 dan 2 berhasil dalam 
promosi kesehatan karena mau mengikuti arahan penulis sehingga tekanan darah dapat 
terkontrol sedangkan pada keluarga 3, 4 dan 5 kurang mengikuti arahan  penulis sehingga 
tekanan darah tidak terkontrol. Cara tersebut dapat dilakukan dengan kerjasama anatar 
perawat dan anggota keluarga sehingga dapat meningkatkan pengetahuan dan keberhasilan 
dalam asuhan keperawatan pada keluarga serta mendorong keluarga untuk lebih kooperatif 
dan dapat mendemonstrasikan cara perawatan keluarga dengan diet hipertensi. 
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Hypertension is a chronic disease that has become one of the health problems in Indonesia 
in 2013 with a prevalence of 25.8%. This research was conducted on 11-23 March 2019 in 
Cawang East Jakarta Village. This study aims to implement Nursing Care for Hypertensive 
families who have Problems with Lack of Knowledge with Diet Promotion Measures. This 
study was conducted on five families who experienced hypertension. This data collection 
is done by means of surveys, observations, interviews and physical examinations using five 
family tasks. Based on the results of the assessment, the main diagnoses were found in 
families 1, 2, 3, 4 and 5, namely lack of knowledge related to the inability of families to 
recognize problems. After nursing care for 6x45 minutes and obtained results that in 
families 1 and 2 succeeded in health promotion because they wanted to follow the direction 
of the author so that blood pressure can be controlled while in families 3, 4 and 5 did not 
follow the direction of the author so that blood pressure is not controlled. This method can 
be done in collaboration with nurses and family members so as to increase knowledge and 
success in nursing care for the family and encourage families to be more cooperative and 
can demonstrate how to care for families with a hypertensive diet. 
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